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LECEBNY ALGORITMUS: KARCINOM TLUSTEHO STREVA

A HORNI TRETINY REKTA

(C18.0-C18.9, C20)

Diagnosticky algoritmus vychazi z kolonoskopického nalezu a stagingu (tumor > 12cm od

analniho okraje):

1. cTxXNxMO
(operabilni)

2. cT4bNxMO

3. cTxNxM1la(hepar)

4. cTxNxM1lb

1.1.

2.1.

2.2.
2.3.

3.1.

3.2.

3.3.

4.1.

4.2.

radikalni resekce (kompletni elize mesokolon), vcetné
multiviceralni resekce

dle symptomatologie a lokalizace - operace (bypass,
stomie), event. kolorektalni stent

paliativni CHT

symptomaticka terapie

operace
3.1.1. radikalni resekce rekta — nasledné
3.1.1.1. resekce jaternich MTS
3.1.1.2. systémova terapie — nasledn¢ restaging
ad operace MTS (event. ablace, ....)
ad paliativni CHT =+ biologicka th.
ad 3.3.
3.1.2. paliativni resekce/bypass/stomie + paliativni CHT
3.1.3. ,Liver first*“ resekce — nasledné ad 1.1.
inicialni systémova terapie — nasledné restaging
ad 3.1.
ad 3.3.
ad paliativni CHT =+ biologicka th.
symptomaticka terapie

operace
4.1.1. radikalni resekce — nasledné
4.1.1.1. resekce MTS (hepar, pulmo,...)
4.1.1.2. systémova terapie — nasledné restaging
ad operace MTS (event. ablace, ....)
ad paliativni CHT =+ biologicka th.
4.1.2. paliativni resekce/bypass/stomie + paliativni CHT
inicidlni systémova terapie — nasledné restaging



ad 4.1.

ad 4.3.

ad paliativni CHT =+ biologicka th.
4.3. symptomaticka terapie

Terapeuticky plan je stanoven doporucenim multidisciplinarni onkologické komise.
Jeho zména na kterémkoliv stupni by méla byt vazana na opakovanou referenci pripadu
V ramci multidisciplinarni komise.



